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１．はじめに
今回、選択制海外臨床実習としてドイツの Bad Oeynhausen（バドユーンハウゼン）というところにある
心臓病センター（HDZ-NRW）にて４週間実習させて頂きました。きっかけは、以前から心臓血管外科に興
味があり、２０１３年の実習からルール大学ボーフムと富山大学が提携し、この心臓病センターで実習すること
ができるようになったことでした。
２．目的
海外で実習するにあたり、主に３つの大きな目標をたてました。それは、①ドイツの心臓手術について学
ぶこと、②海外での一人の生活を経験すること、③将来の留学について学ぶことでした。そして実習の１番
の問題は言葉でした。ドイツ語はこれまで一度も授業などで習ったことがなかったので、実習が正式に決定
してから４ヶ月ほどドイツ語の教室に通い、自己紹介や簡単な会話は出来るようになりましたが、現地の日
本人の先生方やドイツの方たちの優しさに救われながら毎日意思疎通していました。
３．実習について
手術見学は、自分で見たい手術を選び、麻酔科医のいる患者の頭側に立たせてもらい、とても見やすい所
から見ることが出来ました。実習の終盤には、手洗いをして術野に入らせてもらえました。もちろん最初
は、不安や緊張が期待より大きく上回っていましたが、周りの方々にとても親切に接してもらい、少しずつ
不安も解消することができました。次に見学で知り得たことの一部を書きたいと思います。
４．ドイツの心臓手術について
先生方の一日の生活は、毎朝７時１５分から２０分間ほどのカンファレンスがあり、８時頃から１８時頃まで手
術して終了という流れでした。手術室は８部屋あり、毎日１５－２０件、年間４５００件ほどの心臓手術が行われて
います。心臓外科医は３０人弱で、その中に３人の日本人の先生方がおられ、今回とてもお世話になりまし
た。また日本以外にも世界各国の医師たちが働いていました。日本との最大の違いは、多少の病棟業務はあ
るものの外科医の手術以外の仕事がほとんどないことでした。まず手術の始まる前は、手術室手前の麻酔室
ですぐに手術が出来るように麻酔科医が準備し、そして患者が手術室に運ばれるとすぐに手術が始まりま
す。手術も大胆かつ丁寧な手技で進行していき、かなりの短時間で出血も少なく終わる先生が何人もおられ
ました。人種間による出血のし難さの違いもあるそうですが、日本人の先生が手術をするとさらに出血が少
なくなるため、ドイツでは好まれるということでした。そして手術が終わると、患者を ICU に運び、外科
医は約一時間後の次の手術の準備に移ります。ICU に運び込まれた患者は、集中治療科の先生方によって
術後管理されます。これを一日３、４件繰り返し、月曜日から金曜日まで毎日行われるので、日本とはかなり
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のギャップを感じました。またこれらの手術の一日の予定は、PC のモニターで確認でき、手術内容や医師
名の他に、各部屋の手術の進行状況が反映されているので、医師たちはモニターで更新される自分の予定を
確認しながら行動していました。手術の内容としては、オフポンプ冠動脈バイパス術（OPCAB）や低侵襲
弁置換術（MIC-AKE, MKE）に加え、経カテーテル的大動脈弁植込術（TAVI）や、左室補助人工心臓
（LVAD）植込術、心臓移植（Heart-X）なども見ることが出来ました。また初めて術中死にも立ち会いま
した。
５．ドイツでの生活について
ここは書き出すとキリがないので軽く触れておきますが、一人で生活するにあたり色々と準備が必要でし
たが、日本と大きく違う点はコンビニのような２４時間営業の店がないこと、日曜日にはレストランなど一部
を除いてほとんどの店が閉まることでした。私はこれを不便に感じたのですが、宗教による違いが大きく、
仕事と家族の時間をどちらも大事にしており、休むことをあまりよしとしない日本とは根本的な考え方が
違っていました。医師たちも土日は当番制で受け持ち、また長期休暇も年に何回かとるということでした。
６．ドイツへの留学について
この点に関しては、現地の日本人の先生方にお聞きしたり、実習の３週目には現在第一外科の横山茂樹先
生が留学されているドイツの Cottbus（コトブス）にある心臓病センター（Sana-Herzzentrum Cottbus）
へ訪問し、たくさんのお話を聞くことが出来ました。またやはりドイツ語には終始難渋するそうで、働く際
の語学試験はあるものの、アメリカの STEP に相当するものは必要ないというところが、一つ留学しやす
い点だと思いました。
７．最後に
この４週間は自分にとってとても貴重な時間でした。初日には、寮探しの時に別の家の地図を渡され、知
らない家に鍵を挿したこともありましたが、通りすがりの人たちに質問してやっと鍵が回ったときの感動は
ずっと忘れません。ドイツ語を少しでも勉強しといて良かったと初日から思った瞬間でした。また、今回の
実習が実現できたのは、南和友ボーフム校永代教授と第一外科の芳村直樹教授のお二方にボーフム校と富山
大学の提携に御尽力頂き、また今回の実習を勧めて下さった深原一晃先生、Cottbus での実習に協力して頂
いた横山茂樹先生、その他現地の日本人の先生方、病院関係者の方々、携わって下さった全ての皆様のお陰
であり、この場をお借りして厚く御礼申し上げます。また来年以降もこの実習に興味をもって下さった方々
に充実した実習が出来るよう願っています。
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